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DISSERTATION 


SUR 


LA  DYSENTERIE   SIMPLE. 


bi  I*on  recherche  i'opinion  que  les  anciens  avaient  de  la  dysenterie, 
on  voit  Q^Hijjpocrale  donnait  ce  nom  aux  ulcérations  et  aux  hé- 
morrhagies  intestinales,  et  même  à  toute  espèce  de  flux  de  ventie, 
avec  ou  sans  écoulement  de  san^^;  ce  cjui  n'emporte  j)a8  l'idée  pié- 
cise  et  fixe  d'une  maladie  unique.  Gal'un  ne  reconnaissait  de  dysen- 
terie qu'avec  ulcération  des  intestins.  Cœllits  Aurtlianus  prend  la 
dysenterie  pour  une  affection  rhumatismale  du  canal  inte,>tinal,  avec 
ulcération i  et  il  paraît  que  l'opinion  des  ulcérati(jns  a  prévalu  Jus- 
qu'à Sydenhani  et  IVillis  ^  qui  considértMcnt  le  flux  dysentérique 
comme  indépendant  d'aucun  ulcère.  C'est  ce  qu'ont  prouvé  les  ou- 
vertures cadavériques  faites  par  P/yV/^/c  et  Munro  y  et  celles  qui  ont 
été  faites  depuis. 

Zimmenîiann  a  distingué  la  dysenterie  en  espèces,  dont  il  tire 
les  caractères  de  sa  complication  avec  quelques-unes  des  lièvres  pri- 
mitives. 

S/ol/y  qui  a  étudié  les  différentes  aHlnités  de  la  dy.senterie  avec 
les  affections  catarrhales,  paraît  êlre  celui  qui  s'est  le  plus  rappro- 
ché de  notre  manière  de  la  considérer  comme  une  inflammation 
de  la  membrane  muqueuse  des  intestins,  particulièrement  du  colon 
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€t  du  rc;  tum  ;  inflammation  qui  difiei'C  des  aulrcs  inflammations 
des  •sy.'^tèmcs  non  mnqiieu.v  :  i."  en  ce  qu'elle  est  due  tiès-souvent 
k  des  vicissitudes  atraosj)héiiques,  (jui  agissent,  non-seulement  sur 
le  sysième  muqueux  ,  mais  encore  sur  la  j)eau  ,  avec  laquelle  ce 
sj'.vicme  est  si  constamment  en  rapport;  2."  en  ce  qu'elle  prend 
souvent  le  caractcrc  épidémiqùe;  3°  en  ce  que  la  douleur  qui 
l'accumpagne  est  sourde  et  moins  intense  que  dans  les  inflamma- 
tions des  aulix's  s^ystèmes. 

Si  nous  considérons  quelques-uns  des  raj^ports  qui  existent  entre 
les  diverses  inflammations  de  la  membrane  muqueuse  désignée  par 
Bichal  sous  le  nom  de  gastro-pulmonaire,  qui,  après  avoir  tapissé 
l'œil,  les  voies  lacrymales,  les  fosses  nasales,  l'intérieur  delà  bouche, 
les  trompes  ^ Eustache ^  l'oreille  interne  ,  les  voies  aériennes,  vient 
tapisser  les  voies  alimentaires  dans  toute  leur  étendue,  ne  serons- 
nous  pas  Tondes  à  regarder  la  dysenterie  comme  un  catarrhe  in- 
testinal ?  Prenons  pour  exemple  le  coriza  et  le  catarrhe  pulmonaire 
commençant.  Ne  voyons -nous  pas  une  grande  diminution  dans  la 
.-ccréiion  C\n  fluide  n.uqueux  ?  Les  premiers  jours,  les  narines  sort 
sccIks;  au  4.^  ou  5/  jour,  la  sécrétion  muqueuse  se  rétablit  et  de- 
vient j)lus  abond'.ntc.  Dans  le  catarrhe  pulmonaire,  il  n'y  a  point 
de  crachats;  la  toux  est  sèche  :  mais  bientôt  l'expectoration  mu- 
queuse reparaissant,  c'est  alors  que  l'on  dit  que  la  toux  devient 
liumide.  Ces  phénomènes  ne  peuvent -ils  pas  être  comparés  aux 
ténesmesou  envies  iréquentes,  mais  infructueuses,  d'aller  à  la  selle, 
]-n!8  à  l'excrétion  muqueuse  plus  abondante  qui  se  remarque  dans 
la  dysenlci'ie  ? 

Dans  les  années  dont  la  constitution  variable  j)réscnte  de  fié- 
q'.îcntes  ahernatives  de  chaleur,  de  froid,  accompagnées  de  pluies 
et  (ic  brouillards,  n'avons-nous  pas  vu  le  coriza,  le  catarrlie  jyul- 
inonaire ,  régner  épidémiquement?  C'est  ce  qu'il  fut  facile  de  re- 
marcjuer  à  Paris  pendant  l'hiver  de  l'an  11  ,  dans  la  maladie  appelée 
grippe.  Tjiinmcrmatiii  ,  Pringlc  y  Slol/ ,  le  ])ro{esscur /^///^7,  n'ont - 
ils  pas  rtmaïqué  que,  dans  les  mêmes  circonstances,   la  dysenterie 
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prenaft  aussi  très-souvent  ce  caractère?  Il  me  semble  que,  d'après 
ces  faits  ,  on  peut  comparer  ,  avec  vérité,  toutes  les  inflammations 
des  membranes  muqueuses  ;  inflammations  qui  peuvent  présenter 
cependant  quelques  différences,  à  raison  des  modifications  de  tex- 
ture, et  des  propriétés  qui  se  rencontrent  dans  chacune  d'elles. 

Causes. 

Pringle,  Zimmermann y  MoniOy  disent  que  la  dysenterie  règ^ne 
dans  les  temps  les  plus  humides  de  l'année.  Pringle  rapporte,  dans 
son  ouvrage  intitulé  :  Maladies  des  Armées  y  «  qu'en  juin  1748, 
«  après  la  bataille  de  Dettinghen  ,  les  troupes  couchèrent  sur  le 
«  champ  de  bataille,  exposées  à  une  grande  pluie,  et  qu'à  la  suite 
«  il  régna  une  dj'senterie  très-forte».  II  fait  aussi  la  juste  remaïque 
que  dans  les  maladies  qui  proviennent  de  l'humidité,  telle  que  celle 
qui  nous  occupe,  la  cavalerie  en  est  moins  atteinte.  Où  en  trouver 
la  raison,  si  ce  n'est  dans  le  moins  de  bivouac  que  fait  la  cava.'eiie, 
comparée  à  finfantcrie?  On  sait  que  le  soin  des  chevaux  fait  can- 
tonner^ autant  qu'il  est  po:5sil)le  ,  les  cavaliers  dans  les  villages. 
Lorsqu'ils  sont  forcés  de  rester  au  bivouac,  n'ont-ils,  pas  en  outre, 
des  manteaux  qui  les  défendent  de  l'humidité  atmosphérique. 

La  dysenterie  sévit  en  automne,  décroît  en  hiver,  a  lieu  priu- 
cipalcment  dans  les  paj's  bas  et  marécageux.  Ces  observations ,  qui 
prouvent  que  la  chaleur,  jointe  à  l'humidité,  est  propre  à  favori- 
ser le  développement  de  la  dj/senterie,  n'ont  pas  été  faites  seule- 
ment par  Pringle  y  Zimmennann,  etc.  Un  ouvrage  plus  récent, 
celui  du  professeur  Desgenelles  (histoire  médicale  de  l'armée 
d'Orient  )  ,  nous  fournit  un  exemple  frappant  de  l'influence  de 
ces  deux  causes  réunies.  «  La  division  qui  a  eu  le  plus  de  malades 
«  (dit-il,  en  parlant  d'une  dysenterie  qui  régna  en  fructidor  an  6), 
«  fut  celle  qui  ,  sous  les  ordres  du  général  Dugua,  était  aux  en- 
«  virons  de  Massourah;  laquelle  a  beaucoup  souffert  des  intempé- 
«  ries  de   l'air  et  de  la  saison.  Elle  a   poursuivi   l'ennemi  jusqu'à 
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«»   l'cntrce  du  {k'seit  ;  et  flans  les  marclies  forcées  qu'elle  a  faites 
«   sur  un  sol  brûlant  ,  elle  a  manqué  souvent  des  choses  nécessaires 
<€   à  la  vie.   Obligée  ensuite  de  revenir  sur  ses  pas  et  de  traverser 

des  lieux  déjà  inorjdés  par  le  Nil,  elle  a  été  exposée  fréqueni- 
■■<   ment  à  l'action   de   la  chaleur   et   de    l'humidité.    Les  militaires 

qui  furent  bientôt  casernes  se  ressentirent  peu  de  la  maladie 
■<  régnante;  elle  n'attaqua  guère  que  ceux  qui  s'ex))osaient  sans 
■<  j)récaution  à  l'humidité  pendant  la  nuit,  ou  à  d'autres  causes 
«  caj)ables  de  supprimer  la  transpiration  ». 

Le  passage  du  chaud  au  froid,  qui,  agissant  sur  la  peau,  en 
détermine  la  réaction  sur  la  membrane  muqueuse  des  intestins, 
peut  aussi  être  considéré  comme  cause  de  dysenterie.  Cette  réac- 
tion sympalhi(jue  s'exercera  avec  plus  de  force,  si  l'organe  cutané 
est  surplis  dans  un  état  de  sueur,  ou  sculcjucnt  de  transpiration 
augmentée.  «  Je  n'ai  jamais  vu  ,  dit  Stoll  ^  cette  maladie  avoir  lieu 
sans  que  les  malades  n'eussent  à  se  reprocher  de  s'être  exposés  au 
fi  oid  étant  écliaufïés  jusqu'à  suer  ». 

L'usage  d'alimens  de  mauvaise  qualité,  comme  de  viandes  sur  le 
]-)oint  de  se  corrompre,  un  pain  gâté,  des  eaux  impures  ,  des  vins  alté- 
rés, un  purgatif  drastique,  une  plante  vénéneuse  introduite  dans  le 
canal  alimentaire,  les  rasserablemcns  nombreux  d'hommes  dans  un 
môme  lieu,  comme  dans  les  prisons,  les  vaisseaux ,  les  hôpitaux,  . 
m  1-projreté  ,  etc.,  sont  des  causes  de  dysenterie. 

Sjdenhain  et  Sioll  rcgaident  la  répercussion  de  l'humeur  rhu- 
malismalc  comme  prouvant  donner  lieu  à  la  dysenterie. 

Piiiuyjc  {^Médecine  des  Jlrmées  ,  tome  II ,  page  2,2)  «  dit  avoir 
<'.  clé  témoin  d'une  dvsenterie  produite  par  la  vapevu'  du  sang  hu- 
«  mam,  devenu  putride  après  être  resté  quelque  temps  dans  une 
«  iiole  ». 

Les  passions  de  l'anie,  telles  qu'un  em])ortcmcnt  de  colère  après 
un  rejias,  la  crainte,  ne  peuvent  -  elles  pas  aussi  être  regardées 
comme  cause  de  dysenterie  ?  Pendant  mon  séjour  aux  armées,  j'ai 
tni  occasion  de  voir  une  persomie  attacjuée  de  dysenterie,  qui,  après 
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avoir  vécu  quelque  temps  dans  un  lien  fiumicle,  fut  prise  de  té- 
nesmes,  de  tranchées  considérables,  à  la  vue  des  selles  d'un  autre 
dysentérique,  dans  lesquelles  se  trouvait  beaucoup  de  saniç  ;  elle 
m'assura  n'avoir  pas  éprouvé  la  moindre  indisposition  avant  d'avoir 
été  frappée  de  la  crainte  de  devenir  dysentérique.  Je  crus  devoir 
attribuer  sa  maladie  à  l'atmosplière  humide  dans  laquelle  elle  avait 
vécu;  mais  je  regardai  la  crainte  comme  ayant  accéléré  l'apparition 
de  la  dysenterie-  Ce  sont  ces  considérations  qui  m'ont  déterminé  à 
ne  point  diviser  les  causes  de  la  dysenterie  en  prédisposantes  et  en 
efficientes,  soupçonnant  que  les  prédisposantes  chez  un  sujet  seront 
efficientes  chez  un  autre ,  et  rice  versa. 

Les  fruits  d'été  ont  été  regardés  comme  une  des  causes  les  plus 
fréquentes  de  la  dysenterie.  Ce  qui  paraît  avoir  donné  plus  de  force 
à  ce  préjugé,  c'^^st  que  cette  maladie  se  montre  en  automne  ,  et  que 
les  fruits  lâchent  Iç  ventre.  Mais  si  m)us  considérons  les  médicamens 
qui  ont  été  employés  avec  succès  dans  la  maladie  qui  nous  occupe, 
nous  voyons  qu'ils  ont  beaucoup  d'analogie  avec  les  fruits  ;  ne  sa- 
vons-nous pas  d'ailleurs  que,  dans  le  traitement,  les  fruits  ont  été 
regardés  non  -  seulement  comme  salutaires,  mais  encore  comme 
moyen  curatif  ?  «La  dysenterie,  cette  maladie  épidémique  des 
«  camps,  si  fatale  et  si  constante,  commença  plutôt  la  campagne  de 
«  1742,  à  1743,  dit  Pringle^  que  les  précédentes.  Comme  elle  ne 
«  païaît  guère  avant  la  fin  de  l'été  ou  le  commencement  de  l'au- 
«  tomne ,  on  en  attribue  ordinairement  la  cause  à  des  excès  de 
«  fruits;  mais  les  circonstances  suivantes  contredisent  cette  opinion; 
«  car  la  dysenterie  commença  et  fît  le  plus  de  ravage  ayaat  la  saisr^a 
«  des  fruits,  si  l'on  en  excepte  les  fraises,  dont  les  soldats  ne  goû- 
«  tèrent  pas  à  cause  de  leur  cherté  ,  et  cette  maladie  finit  veis  le 
M  temps  que  le  raisin  est  mûr,  quoique  chacun  en  mangeât  tant 
<«  qu'il  voulut ,  les  vignobles  étant  ouverts  de  tous  côtés  ». 

Zimmermanii  ^  pag.  iio,  rapporte  une  observation  qui  lui  fut 
transmise  par  le  docteur  Keller,  dont  le  su/et  est  un  enfant  d'un  an 
et  demi ,  lequel,  attaqué  de  dysenterie  depuis  huit  jours,  ne  voulait 
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prendre  aucun  médicament.  Il  avait  déjà  eu  plusieurs  fois  des  con- 
vulsions, et  il  était  près  de  sa  fin.  La  crainte  de  le  voir  périr  l'em- 
porta sur  le  malheureux  préjugé;  on  lui  donna  deux  grappes  de 
raisin,  comme  l'avait  conseillé  le  D.  Relier.  11  les  mangea  et  dormit 
toute  la  nuit.  On  lui  en  donna  pendant  huit  jours  tant  qu'il  en  vou- 
lut ;  au  bout  de  ce  temps  il  fut  guéri.  Tissot ,  dans  son  Avis  au 
Peuple,  les  regarde  même  comme  mojen  préservatif.  Il  dit,  (p.  i3): 
«  Toutes  les  fois  que  j'ai  vu  des  dysenteries,  j'ai  mangé  moins  de 
«  viande  et  beaucou[)  de  fruits;  je  n'en  ai  jamais  eu  la  moindre  at- 
«  taque  ,  et  plusieurs  médecins  suivent  la  même  méthode  avec 
«  succès  ». 

Contagion, 

Je  n'entreprendrai  point  de  combattre  la  diversité  d'opinions  sur 
la  contagion  ,  ou  la  non  contagion,  Pringle  cite  des  faits  qui  tendent 
à  prouver  qu'elle  est  passée  d'une  tente  à  une  autre.  Sjdenham  , 
parlant  d'une  djsenteiic  qui  avait  régné  à  Londres,  ne  dit  point 
qu'elle  fut  contagieuse.  Zininierniann  semble  garder  le  doute,  en 
disant  que  le  caractèie  contagieux  est  très  souvent  accidentel.  StolL 
ne  peut  croire  que  cette  niab-die  soit  contagieuse  ;  il  cite  son  exem- 
ple, et  celui  de  tous  les  médecins  et  chirurgiens  de  l'Ecole  pratique 
de  Vienne,  qui,  pendant  plusieurs  années  que  la  fijsenterie  régna, 
furent  exposés  aux  miasmes  qui  émanaient  des  malades,  et  aux 
efïluves  fétides  des  excrémens,  sans  qu'aucun  d'eux  en  ait  été  atta- 
qué. Je  me  contenterai  de  raj)poiter  ce  qu'en  [)ense  le  professeur 
Pinel\  il  dit,  (Nosographie,  t.  a,  j).  396)  :  «  Il  est  manifeste  qu'elle 
«  n'est  point  constamment  contcTgieuse  ;  qu'elle  devient  telle  par 
«  quelques  circonstances  particulières  ,  comme  par  sa  complication 
i<  avec  une  fièvre  adynamique.  Celle  que  j'ai  observée  en  l'an  3, 
M  parmi  les  aliénés  de  Bicêtre,  l'a  été  même  indépendamment  de 
«  cette  complication  ,  puisqu'elle  fut  répandue  succcssivenienl  dans 
u  toute  celte  pailie  de  l'hospice  par  un  dysentérique  arrivé  de 
«<   l'Hutel-Dieu.  Je  présume  que  la  (l_ysenterie  fut  propagée   par  les 
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«  vape..rs  élevées  des  lieux  d'aisances .  qui  étaient  communs  à  to.« 
«  les  aliénés,  et  qui  Furent  d'abord  infectés  par  les  selles  du  premier 
«  homme  aitaqué  de  la  dysenterie  ». 

Diagnostic. 

Les  symptômes  de  la  dysenterie  se  trouvent  confondus  dans  les 
descriptions  qui  nous  ont  été  transmises  de  dysenteries  ep.dem,- 
nues,  avec  ceux  des  fièvres  ou  des  phlegmasies  qui  ont  compl.que 
ces  épidémies.  L'observation,  pendant  l'épidémie  dysentérique  qui 
régna  à  Bicêtre,  l'analogie  de  cette  maladie  avec  les  autres  pbleg- 
masies  des  membranes  muqueuses,  ont  fait  distinguer  trois  époques 
dans  la  dysenterie  simple. 

Première  époque.  Le  malade  ressent  une  sorte  de  commotion  dans 
l'arc  du  colon  ,  comme  s'il  s'en  était  détaché  une  matière  portée 
ensuite  dans  le  canal  intestinal  ;  fièvre  peu  sensible .  langue  couverte 
d'un  enduit  blanchâtre  ou  jaunâtre  ,  dégoût  pour  les  al.mens ,  consti- 
pation opiniâtre,  d'autres  fois  diarrhée  pendant  un  ou  deux  jours,  et 
ensuite  vaines  et  fréquentes  envies  d'aller  à  la  selle  ,  tranchées,  res- 
serrement extrême  du  rectum,  avec  le  sentiment  d'une  chaleur  acre 
et  mordicante  dans  cette  partie. 

Deuxième  époque.  Déjections  liquides  plus  ou  moins  troubles  , 
semblables  à  de  la  lavure  de  chair ,  avec  quelques  mucos.tes  entre- 
mêlées ;  d'autres  fois  le  malade  ne  rend  qu'avec  des  efforts  extrêmes 
des  glaires  ou  mucosités,  avec  des  stries  de  sang;  point  de  tension 
du  ventre,  ni  de  douleur  par  le  contact;  cependant  sentiment"  de 
conslriction  dans  le  trajet  du  colon ,  que  le  malade  rapporte  comme 
à  une  espèce  de  barre  qui  gênerait  le  trajet  de  cet  intestm.  Dans 
cette  époque,  la  matière  des  déjections  est  plus  abondante,  plus 
glaireuse  et  plus  consistante. 

Troisième  époque.  Cessation  ,  ou  au  moins  grande  diminution  des 
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(]i)ulems,  plus  grande  libeité  du  ventre,  changement  de  la  dysen- 
terie en  une  diarrhée  simple,  et  retour  à  la  santé. 

Prognostic.  \ 

II  doit  vaiicr  scion  la  permanence  des  causes,  l'âge,  le  tempé- 
niment  des  m;dades;  ii  devra  être  d'autant  moins  Fâcheux,  que  la 
maladie  se  rapprochera  davantage  de  l'état  de  simplicité,  et  cjne  la 
disparition  des  symj)tômes  qui  appartiennent  aux  deux  premières 
époques  aura  été  |)lus  piom|)[c.  Mais  l'incertitude  du  prognostic 
scia  plus  grande,  si  la  maladie  ,  loin  de  diminuer,  semble  piendre 
de  Taccroissement  et  résiste  au  traitement  méthodique.  Cet  ac- 
croissement jourra  aussi  être  dû  à  un  tempérament  atlaibîi,  à  des 
ëcaitsdans  le  régime,  ou  à  quelques  autres  maladies  antérieures  qui 
])ourront  la  Faire  dégénérer  en  dysenterie  chronique.  Générale- 
ment, on  yiQut  espérer  ,  chez  un  homme  sain,  une  heureuse  termi- 
naison du  25,^ au  3o/  jour,  et  même  plutôt. 

Mon  projet  n'étant  point  de  pat  1er  en  particulier  des  complica- 
tions de  la  dysenterie,  je  me  contenterai  d'observer  que  le  prognos- 
tic devia  d'autant  plus  varier,  que  ces  complications  seront  plus  ou 
moins  dangereuses,  et  qu'elles  auront  lieu  chez  un  sujet  déj^à 
affaibli.  • 

Thailcmcnt. 

Dans  la  première  époque  de  la  dysenterie,  oii  on  peut  soup- 
çonner un  état  d'irritation  et  un  gonflement  de  la  membrane  mu- 
queuse, quelqucFois  tel,  que  les  malades  ne  peuvent  recevoir  un  clis- 
tère ,  on  a  conseillé  les  boissons  mucilagincuses  :  on  a  aussi  prescrit 
de  petites  doses  de  tartiite  antimonié  de  potasse,  d'ipécacuanha  ,  de 
rhubai  be  ;  maison  s'est  borné,  avec  avantage,  au  tartrile  antimo- 
nié de  potasse.  Ainsi  on  pourra  débuter  par  la  dose  d'un  grain  uni  à 
dos  boissons  Faites  avec  l'orge,  qu'on  rendra  plus  mucilagincuses  ,  en 
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y  aioutant  de  la  gomme.  On  pourra  donner  de  l'eau  de  lin  nitré,  du 
bouillon  aux  herbes,  etc. 

Dans  la  deuxième  époque,  an  continuera  les  mêmes  boissons,  ou 
on  y  en  substituera  d'autres  analogues  ,  en  intercalant  l'usage  de 
quelque  laxatif,  comme  la  manne  ,  la  casse,  les  tamarins,  employant 
avec  la  plus  grande  réserve   les  narcotiques,  seulement    permis  à 
celte  époque',  à  l'occasion  de   quelques  sympt^^mes  très-urgens, 
comme  douleurs  intolérables,  tranchées  très-vives,  insomnies  opi- 
niâtres. Après  l'application  de  fomentations  chaudes  et  adoucissantes 
sur  l'abdomen  ,  fomentations  qui  ont  eu  souvent  de  bons  effets  dans 
ce  cas,  «  je  regardai  toujours  comme  dangereux,  dit  Zimmermann. 
«  de  recourir  à  l'opium  dans  la  dysenterie,  lorsque  le  foyer  du  mal 
u  n'est  pas  éteint  ».  Il  cite  plusieurs  observations  où  des  malades 
souffrant  beaucoup  des  tranchées,  il  leur  administra  le  laudanum, 
qui  n^eut  pas  le  succès  qu'il  en  attendait;  au  contraire,  la  maladie 
empira,  et  il  fut  obligé  de  recourir  aux  tamarins  pour  f\nre  dispa- 
raître tous  les  mauvais  symptômes  qui  étaient  survenus. 

Il  Ouït  être  non-seulement  scrupuleux  sur  le  régime  pendant  la 
durée  des  deux  premiers  périodes,  mais  encore  pendant  la  conva- 
lescence.  Suivant  les  observations  du  docteur  Moehrim  ,  pendant 
une  dysenterie  qui  régna  en  Souabe  ,  dit  ZImmermarm,  une  diète 
sévère  contribua  le  plus  aux  gu  élisons.  Mais  il  lallut  encore  se  garder, 
pendant  huit  jours ,  de  se  surcharger  l'estomac  après  la  cessation  du 
cours  de  ventre  ;  autrement ,  on  éprouvait  des  rechûtes.  Ainsi  on  choi- 
sira  une  nourriture  légère  ,  des  bouillons  légers,  des  crèmes  de  riz, 
des  panades,  éloignant  la  nourriture  animale.  Les  fruits,  comme 
nous  l'avons  remarqué  plus  haut, .seront  employés  avec  succès  pen- 
dant le  cours  de  la  maladie. 

Le  traitement  de  cette  maladie  peut  être  on  ne  peut  plus  sun- 
plifié:  n'avons  nous  pas  des  exemples  de  dysenterie  guéne  par  une 
simple  boisson  de  thé?  Zlmmermann  ne  pense-t-il  pas  de  m«me , 
quand  il  dit  ?  (  p.  63  )  «  L'eau  simple ,  si  négligée ,  mais  prise  copieu- 
se sèment  est  un  remède  triomphant  dans  la  dysenterie  >». 
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M.  Pinel ,  (nosogr,  p.  402),  dit  :  «  Les  infirmeries  de  Bicètre  ne 
»  pouvant  suffire  au  nombre  des  malades,  durant  l'épidémie  d^sen- 
j»  téricjue,  ])rcs  de  deux  cents  aliénés  ont  été  traités  et  guéris,  dans 
>»  leur  ho.s|)ice  ,  par  la  simple  prescription  que  je  fis  d'une  décoc- 
»  tion  de  chicorée,  d'osciiic  et  de  cerfeuil,  avec  un  peu  de  beurre. 
>♦  Chacun  d'eux  prenait  environ  une  pinte  de  cette  boisson  dans  la 
>>  journée,  et  leur  maladie  s'est  terminée  du  vingt  au  vingt-cinquième 
i>  jour.  On  doit  en  excepter  trois  aliénés  qui  étaient  d'une  constitu* 
•»  tion  plus  faible  ,  et  qui  sont  tombés  dans  une  diarrhée  colliqua' 
»  tive,  à  laquelle  ils  ont  succombé». 

Les  frictions  sèches,  les  bains,  les  vésicatoires,  les  vètemens  de 
laine,  ont  eu  de  bons  effets  dans  le  traitement  de  la  dysenterie. 

«Le  malade,  dit  TissOT  Ç  ^uis  an  Peuple^  t.  2,,  pag.  17), 
j»  souffrant  ,  inquiet ,  impatient,  prend  de  toutes  mains,  et  s'empoi- 
»  sonne  par  peur,  })ar  ennui  ,  ou  par  complaissance  ».  Ne  pouvons- 
nous  pas  avec  raison  appliquer  ces  paroles  à  l'usage  des  astringens 
et  des  spiritueux  ,  que  le  peuple  a  pris  pour  arrêter  des  flux  dysen- 
tériques? Deux  exemples  pris  dans  Zimmermami  prouveront,  ce  me 
semble  ,  mieux  que  moi  ,  l'avantage  d'éloigner  ces  remèdes  du  trai- 
tement de  la  dysenterie;  ou  du  moins,  si  dans  quelques  cas  ils 
sont,  nécessaii  es,  combien  il  est  essentiel  qu'ils  soient  administrés 
par  un  médecin  prudent  !  «  Un  jeune  mégissier  d'Arrau  arrêta  sa 
»>  dysenterie  avec  de  la  bouillie  d'avoine  ,  recommandée  par  les 
»  médecinsde  Berne,  en  lySo,  et  se  constipa  très-bien  :  il  en  perdit 
»  l'usage  des  pieds  et  des  mains,  de  manière  qu'il  ne  pouvait  plus 
»  travailler  ni  marcher  ;  il  avait  les  pieds  et  les  mains  immobiles, 
)>  et  on  le  vit  se  dessécher  de  jour  en  jour. 

«  M.  Tissot  vit  un  homme  qui  avait  bu,  dans  une  dysenterie  , 
»  deux  onces  d'eau-de-vic  ,  être  pris  subitement  d'un  hoquet  que 
»  le  malade  voulut  faire  cesser  avec  de  l'eau-de  vie  anisée.  Il  s'en- 
>»  suivit  une  inflammation  à  l'estomac,  qui  mit  le  malade  à  deux 
»  doigts  de  sa  perle  ;  mais  le  célèbre  médecin  le  tira  encore  dc-là, 
»  après  plus  d'une  année  d'infirmités  ». 
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Vers  le  déclin  de  la  maladie ,  vient  quelquefois  un  tcnesme  accom- 
pagné de  selles  rares  et  douloureuses,  qui  persiste  même  souvent 
après  la  guérison  de  la  dysenterie;  symptôme  assez  grave  qui  in- 
dique qu'il  faut  entretenir  l'évacuation  et  rétablir  les  forces  toniques: 
c'est  dans  cette  vue  qu'on  a  donné  l'ipécacuanha  ,  tantôt  seul,  tantôt 
associé  ,  soit  avec  la  rhubarbe  en  poudre ,  soit  avec  l'opium, 
M.  Pinely  dansl'inteniionde  n'employerque  des  remèdes  indit^ènes, 
lui  a  substitué,  pendant  l'épidémie  dysentérique  de  Bicêtre,dont  nous 
avons  déjà  eu  occasion  de  parler ,  un  mélange  de  quinze  grains  de 
rhubarbe  ,  en  poudre  avec  un  grain  de  tartrite  de  potasse  antimonié, 
qu'on  répétait  à  trois  fois.  Il  s'est  assuré  ,  par  les  essais  les  plus  réi- 
térés, que  ce  remède,  qui  agissait  le  plus  ordinairement  parle  bas, 
diminuait  de  beaucoup  les  vives  tranchées  des  malades,  et  qu'il  faisait 
surtout  cesser  ces  irritations  mordicaoles  qui  se  font  sentir  au  rectum 
vers  le  déclin  de  la  maladie. 

Il  est  aussi  assez  ordinaire,  à  la  suite  de  la  dysenterie,  de  voir 
la  membrane  muqueuse  des  intestins  rester  dans  un  état  d'atonie, 
auquel  on  remédie  par  de  légers  toniques,  qu'on  fait  prendre  avec 
précaution:  ainsi,  on  insistera  sur  l'usage  de  la  rhubarbe,  sur  de 
légères  infusions  de  camomille  :  on  permettra  un  peu  de  vin 
généreux,  etc. 

Complication. 

La  dysenterie,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  peut  se  compliquer 
avec  les  fièvres  primitives  ,  les  phlegmasies ,  etc.  ;  c'est  alors  qu'elle 
a  pris  les  noms  de  dysenterie  injlammutoire  ^  hilieuse  ,  putride  3 
maligne,  etc.  Ces  complications  demandent  toute  l'attention  du 
médecin  i  car  ici  le  traitement  doit  varier,  et  pourrait  avoir  les 
suites  les  plus  funestes,  s'il  n'était  point  appliqué  à  la  véritable 
coaq)licalion.  Je  prendrai  pour  exemple  la  complication  avec  la 
fièvre  angic-lénique  (inflammatoire  ),  et  celle  avec  la  fièvre  adyna- 
xnicjue  (  putride  ;. 

Dans  le  premier   cas,  la  saignée,  les  délayans  conviennent,  et 
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on  éloigne  du  traitement  les  toniques;  dans  le  second  cas  ,  au  con- 
traire, les  toniques,  les  lortiHans  conviennent,  et  non  pas  la  saignée. 
En  voilà  a?sez,je  crois,  poui-  prouver  l'importance  qu'il  faut  atta- 
cher à  la  connaissance  de  ses  diverses  complications.  Je  ne  parle 
pas  non  plus  de  la  dégénérésence  de  la  dysenterie  en  chronique. 
Forcé  par  les  circonstances  les  plus  impérieuses  de  donner  le 
moins  de  temps  possible  à  cette  dissertation  ,  j'ai  cru  |X)uvoir  m'abs- 
tenir  de  traiter  chaque  complication  ,  et  la  dysenterie  chronique 
en  particulier,  renvoyant ,  pour  cela,  aux  diffërens  auteui^  que 
j'ai  cités. 

Moyens  préservatifs. 

On  voit,  par  Texposé  des  causes  de  la  dysenterie ,  qu'éviter  l'hu- 
midité,  respiier  un  air  pur,  ne  iaire  aucun  excès  dans  le  régime, 
sont  les  premiers  moyens  indiqués  comme  préservatifs.  On  usera, 
dans  les  temps  chauds  et  humides,  de  quelques  toniques;  on  ne 
recourra  ]3as  sans  nécessité  à  des  préservatifs  tels  que  les  émé- 
tiques,  les  purgatifs;  on  les  redoutera,  au  contraire,  comme  ca- 
])ables  d'afifdiblir  les  organes  digestifs,  et  les  rendre  par- là  plus 
impressionnables. 

L'usage  des  bains,  la  propreté,  un  exercice  modéré,  tous  les 
moyens  ca|  ables  d'entretenir  la  transpiration,  sont  aussi  de  bons 
préservatifs. 

Si  la  dysenterie  règne  éj)idém'quement ,  on  aura  soin  de  renouveler 
fiétjuemment  l'atmosphère  dans  laquelle  se  trouvent  les  malades; 
de  faire  des  fumigations  avec  Tacitle  muriatique  oxigéné  ;  de  faire 
emporter  les  rxciémcns  hors  des  maisons,  et  de  les  enfouir  profon- 
dément dans  la  tcire.  On  s'o|)poscra  à  ce  (jue  les  personnes  en 
santé  couchent  avec  les  malades,  et  fréquentent  les  mêmes  lieux 
d'aisances;  on  conseillera  la  diète  végétale  et  l'usage  des  fruits.  Le 
médecin  évitera  de  prononcer  le  mot  de  contagion,  que  l'on  sait 
être  la  source  du  plus  fâcheux  des  inconvéniens  ,  qui  est  de  semer 
une  terreur  funeste  qui  souvent   rend   l'homme    incapable  de  ré- 


(  '7  ) 
sister  aux  catiscs  des  maladies,  el  déccnrage  eenx  qui  seraient  dans 
]e  cas  de  lui  porter  les  secours  et  soulagcmens  nécessaires.  Par  ces 
divers  moyens,  on  pourra  éloigner  la  nunladie  et  prévenir  ses  com- 
plications alarmantes. 

J'ai  choisi  la  dj'senlerie  pour  sujet  de  ce  faible  travail ,  non  dans 
l'espoir  (ce  qui  eût  été  au-dessus  de  mes  forces J)  de  jeter  quelque 
jour  sur  une  matière  déjà  bien  connue,  mais  seulement  pour  sa- 
tisfaire au  devoir  qui  m'est  imposé,  et  saisir  ce  moment  pour  payer 
un  tribut  à  la  reconnaissance.  Puisse  -  je  être  assez  heureux  pour 
que  Messieurs  les  professeurs ,  ne  me  jugeant  que  sur  cette  dernière- 
intention,  veuillent  bien  m'honorer  de  leur  indulgence! 
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APIIORISMI     HIPPOCRATIS, 

*  l\x  Lorry  ediiione.  '■'     '      ' 

I. 

Ab  alvi  profluvio  ,  djsentei ia.  §.  7 ,  nph.  70. 

II. 

A  dysenterla,intestinorum]cevitas(snpcrvem't).  §.  2ySect.j^aph.  'j6, 

III. 

Dysenleria  ,  si  ab  atrâ  bile  inceperit  ,  lethalc.  §.  4,  aph.  24. 

IV. 

Si  à  djsenteriâ  detento  velut  caruncula?  secesserint,  letliale ,  est» 
Ibid.  ,  aph.  26. 

"    ."^      V.    '    .' 

A  meracâ  dejectione  dysenteria  (malum).  §.  '] ^aph,  aS. 


